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                 被災宅地危険度判定士    登録辞退届


届出日　西暦　　　　年　　月　　日
　　群馬県知事　　あて
　私は、群馬県被災宅地危険度判定実施要綱第１２条第１項の規定により、被災宅地危険度判定士の登録を辞退します。

	     
    届出者氏名
	
	
 生年月日
	 大正
 昭和　　　年　　　月　　　日
 平成
	

	
     住　　所
	 〒                                 　　　TEL
	

	
 　　登録番号
	
	



　注）添付書類　　現在の登録証　




















         ※下記欄は記入しないで下さい

	登録番号
	有効期限
	宅地判定士名簿抹消年月日

	 　          －               －
	
	






